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Judul Penelitian : Pengetahuan WUS Tentang Sadari Di Dusun Kiringan     
Desa Karanglo Kidul Kecamatan Jambon Kabupaten 
Ponorogo 
Oleh  :   Muji Lestari 
 
Kanker payudara merupakan tumor ganas yang tumbuh di dalam jaringan 
payudara. Salah satu cara mendeteksi adanya kanker payudara dapat dilakukan 
dengan SADARI.Penelitian ini dilakukan Di Dusun Kiringan Desa Karanglo 
Kidul Kecamatan Jambon Kabupaten Ponorogo. Tujuan penelitian adalah 
Mengetahui pengetahuan WUS tentang SADARI di Dusun Kiringan Desa 
Karanglo Kidul Kecamatan Jambon Kabupaten Ponorogo.  
Penelitian ini menggunakan jenis penelitian deskriptif. Dalam penelitian 
ini yang menjadi variabel adalah gambaran pengetahuan WUS  tentang 
SADARI.  Sampel pada penelitian ini adalah 39 WUS di Dusun Kiringan Desa 
Karanglo Kidul Kecamatan Jambon Kabupaten Ponorogo. Pemilihan sampel 
dengan menggunakan teknik Purposive Sampling. Pengumpulan data dalam 
penelitian ini menggunakan kuesioner. Teknik pengolahan data dilakukan 
dengan editing, coding dan data entry. 
 Teknik analisa data dilakukan secara deskriptif dan disajikan dalam 
bentuk distribusi frekuensi. Hasil penelitian ini kemudian diberi interpretasi 
berdasarkan variabel yang diteliti berdasarkan kriteria baik, cukup dan kurang.  
 Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa hampir seluruhnya adalah 
kurang sebanyak 32 orang (82 %), 7 orang (18 %) memiliki pengetahuan 
cukup dan tidak satupun responden yang memiliki pengetahuan baik.. Maka 
dari itu diharapkan ibu dapat meningkatkan pengetahuannya tentang SADARI. 
Sedangkan bagi petugas layanan kesehatan, khususnya bidan diharapkan 
mampu memberikan informasi tentang SADARI .  
 
Kata kunci : Pengetahuan, SADARI, WUS. 













Tittle   :  The Knowledge of WUS about SADARI  in Dusun Kiringan 
Karanglo Kidul Jambon Ponorogo.  
By       :  Muji Lestari 
  
Ca mamae are cruel tumor where growth in the mamae net work. One of 
method to detection this cancer is do SADARI. The research is to understand 
how for the WUS knowledge about SADARI in Dusun Kiringan Karanglo Kidul 
Jambon Ponorogo.  
The research use a kind of descriptively research. The variable of the 
search is the knowledge of WUS in Dusun Kiringan Karanglo Kidul Jambon 
Ponorogo. The sample of the search is 39 persons in dusun kiringan Karanglo 
Kidul Jambon Ponorogo. The technique is Purposive Sampling. The data 
collecting in the search uses questioner system. Data cultivated in the search 
by editing, coding and data entry. 
The data analysis technique is done descriptively and serve with the form 
frequency distribution.The result of the search will be interpret zed based on 
variable given. The criterion of the research are : good, enough and minus. 
The result of the search shows that 32 (82 %) respondents have an minus 
knowledge, while 7 (18 %) respondent have a enough knowledge and no body 
have a good knowledge in the researcher. Because of that hopes the mother 
will increase their know ledge about SADARI and for the medics, actually a 
midwife hopes will gives an information about SADARI. 
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A. Latar Belakang 
Kanker payudara merupakan tumor ganas yang tumbuh di dalam 
jaringan payudara (Ghofar, 2009). Kanker bisa mulai tumbuh di dalam 
kelenjar susu, saluran susu, jaringan lemak maupun jaringan ikat pada 
payudara. Jenis kanker ini adalah penyebab kedua kematian pada wanita, 
sehingga untuk mencegah kanker payudara kedalam stadium lanjut perlu 
dilakukan SADARI ( Periksa Payudara Sendiri). Rajin melakukan SADARI 
(Periksa Payudara Sendiri) jika mencurigai adanya benjolan tidak wajar bisa 
menjadi kunci utama pencegahan. Jika kanker payudara ditemukan pada 
stadium awal, maka dapat segera diobati dan disembuhkan (Hadi, 2012). 
SADARI (Periksa Payudara Sendiri) adalah usaha atau cara periksa 
payudara yang secara teratur dan sistematik dilakukan oleh wanita itu 
sendiri yang merupakan bagian tidak bisa terpisahkan dari program 
screnning atau deteksi dini. Ada satu alasan mengapa SADARI (Periksa 
Payudara Sendiri) harus dilakukan dalam rangka program deteksi dini 
kanker payudara, yaitu 10-15% kanker payudara dapat dideteksi dengan 
pemeriksaan mamografi. Pada populasi  ketika mamografi tidak dilakukan 
secara rutin hampir sebagian besar tumor pada payudara ditemukan oleh 
penderita itu sendiri. Dengan meningkatnya umur, resiko terkena kanker 




Pada wanita normal di Indonesia,   yang berusia di atas 20 tahun untuk 
melakukan SADARI (Periksa Payudara Sendiri) setiap tiga bulan, usia 35-
40 tahun melakukan mamografi, di atas 40 tahun melakukan periksa pada 
dokter ahli, lebih dari 50 tahun periksa rutin dan mamografi setiap tahun, 
dan bagi wanita yang berisiko tinggi pemeriksaan dokter lebih sering dan 
rutin (Pramitasari, 2009). Dari metode di atas, SADARI (Periksa Payudara 
Sendiri) jika dilakukan sesuai prosedur merupakan cara efektif yang paling 
mudah dan murah untuk menemukan tanda atau gejala kanker payudara 
secara dini (Diananda, 2008). 
Salah satu cara mendeteksi adanya kanker payudara dapat dilakukan 
dengan SADARI (Periksa Payudara Sendiri). Tindakan ini sangat penting 
karena hampir 75%-85% benjolan di payudara ditemukan oleh penderita 
sendiri,  pada saat melakukan Periksa Payudara Sendiri (FKUI, 2005). 
Namun jika ditemukan sebaiknya segera konsultasikan ke dokter untuk 
mencegah hal yang tidak diinginkan. SADARI (Periksa Payudara Sendiri) 
sebaiknya dilakukan secara rutin sebulan sekali pada hari ke 7 – 10 dari 
menstruasi pertama, dan bagi yang sudah mengalami menopause dilakukan 
setiap bulan pada tanggal yang sama (Afiati, 2009).  
Menurut WHO, sebanyak 8-9% wanita akan mengalami kanker 
payudara dalam hidupnya. Setiap tahun lebih dari 580.000 kasus baru 
ditemukan di berbagai negara berkembang dan kurang lebih 372.000 pasien 
meninggal karena penyakit ini. Data WHO Menunjukan bahwa 78% kanker 
payudara terjadi pada wanita usia 50 tahun keatas sedangkan 6% nya pada 
  
 
usia kurang dari 40 tahun (Sukaca, 2009). Di Indonesia, kanker payudara 
menempati urutan ke-2 dari kasus keganasan kanker di Indonesia dengan 
jumlah 11,22 % (Setiati, 2009). 
Penderita kanker payudara di Jawa Timur umumnya datang ke rumah 
sakit dalam stadium lanjut. Jumlahnya cukup besar, sekitar 70%.  Angka 
kejadian kanker payudara pada wanita usia subur pada tahun 2007 sekitar 
42% dan yang melakukan Periksa Payudara Sendiri sebanyak 32% dari 
seluruh Wanita Usia Subur (Dinas Infokom Jatim, 2008). 
Berdasarkan hasil studi pendahuluan tahun 2011 di Desa Karanglo 
Kidul Kecamatan Jambon Kabupaten Ponorogo didapatkan data tahun 2012 
terdapat 2 orang wanita yang terkena kanker payudara dan salah satu 
diantaranya berasal dari dusun Kiringan telah meninggal, serta berdasarkan 
wawancara pada 20 WUS didapatkan hasil bahwa 13 WUS tidak tahu 
tentang SADARI (Periksa Payudara Sendiri), 5 WUS tahu tentang SADARI 
(Periksa Payudara Sendiri) dan 2 WUS ragu-ragu tentang SADARI (Periksa 
Payudara Sendiri). 
Perilaku yang didasari pengetahuan akan lebih langgeng (long lasting) 
bila dibandingkan dengan perilaku yang tidak didasari pengetahuan 
(Notoatmodjo, 2007). Dengan kata lain ibu dapat melaksanakan 
pemeriksaan payudara sendiri, jika ibu tahu dan paham tentang kanker 
payudara dan SADARI (Periksa Payudara Sendir). Proses pelaksanaan  
tergantung pada pengetahuan seseorang tentang SADARI (Periksa Payudara 
Sendiri). Semakin tinggi pengetahuan seseorang pasti akan melaksanakan 
  
 
SADARI (Periksa Payudara Sendiri) untuk mendeteksi adanya kanker 
payudara dalam dirinya secara rutin dan secara dini. Pada Wanita Usia 
Subur sudah seharusnya dikenalkan tentang SADARI (Periksa Payudara 
Sendiri), agar kelak Wanita Usia Subur tidak merasa asing mengenai deteksi 
dini kanker payudara (Soedoko, 2008).  
Pengetahuan tentang SADARI (Periksa Payudara Sendiri) termasuk 
membiasakan dengan bagaimana mengamati dan merasakan payudara 
sendiri merupakan bagian dari kesadaran akan tubuh pada umumnya dan 
pengetahuan tentang bagaimana kondisi yang normal, sehingga angka 
kematian akibat kanker dapat ditekan sejak dini (Bambang, 2008). 
Dari penulis tertarik untuk mengadakan penelitian tentang 
“Pengetahuan WUS tentang SADARI di Dusun Kiringan Desa 
Karanglo Kidul  Kecamatan  Jambon  Kabupaten  Ponorogo”. 
B.  Rumusan Masalah 
Rumusan masalahnya adalah Bagaimanakah Pengetahuan WUS 
tentang  SADARI di  Dusun  Kiringan Desa Karanglo Kidul 
Kecamatan  Jambon  Kabupaten  Ponorogo? 
C.  Tujuan Penelitian 
Mengetahui  Pengetahuan WUS tentang SADARI di  Dusun  Kiringan 
Desa Karanglo Kidul  Kecamatan  Jambon  Kabupaten  Ponorogo. 
D.  Manfaat Penelitian 
1. Manfaat praktis 
a. Bagi Peneliti 
  
 
Dapat mengembangkan pola berpikir secara ilmiah sehingga peneliti 
mampu memecahkan permasalahan yang dihadapi secara menyeluruh 
b. Bagi masyarakat  
Penelitian ini dapat dijadikan masukan untuk masyarakat bahwa 
mencegah kanker payudara ke dalam stadium lanjut sebenarnya 
mudah, yaitu dengan melakukan deteksi dini dengan metode SADARI  
secara rutin 
c. Bagi petugas kesehatan  
Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai informasi dan khasanah 
wacana kepustakaan, juga dapat digunakan sebagai referensi untuk 
penelitian selanjutnya. 
2.  Manfaat teoritis 
Bagi Institusi Pendidikan, dapat digunakan sebagai referensi untuk melakukan 
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